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（The Video Interpretation Questionnaire；VIQ) の
信頼性・妥当性の再検討







Video feedback is the technique of the improvement of the negative self-perception in 
social anxiety. In video feedback session, socially anxious individuals may overestimate 
the extent to which their appearance shown on video is more negative or less positive. 
The purpose of present study was to re-examine the validity and reliability of the Video 
Interpretation Questionnaire, which assesses the negative and positive interpretation 
of the appearance on video. Participants were 509 Japanese undergraduate students. 
The result of confirmatory factor analysis indicated that the VIQ consists of two 
factors, negative interpretation in video images (VIQ-N) and positive interpretation in 
video images (VIQ-P). According to the goodness-of-fit indicator, it was shown that the 
composition of VIQ-N is 5 items and that of VIQ-P is 4 items is reasonable. The result of 
the correlation analysis showed that these interpretations were related to social anxiety 
symptoms. These results suggest that the VIQ has high reliability and validity. 












した。学生 509 名のデータを元に確認的因子分析を行った結果，VIQ は 2 因子が確認され，
ひとつはビデオ映像の自己に対するネガティブ解釈（VIQ-Negative；以下 VIQ-N とする）
で，もうひとつはポジティブ解釈（VIQ-Positive；以下 VIQ-P とする）であった。適合度





　不安症のひとつである社交不安症（Social Anxiety Disorder；以下 SAD とする）は，他
者によって注視されるかもしれない社交状況に関する著明または強烈な恐怖または不安





& Forde, 1996）。米国における研究において，SAD の 12 か月有病率は 6.8%，生涯有病率
は 12.6%（Kessler, Chiu, Demler, & Walters, 2005: Kessler et al., 2005）と報告されており，
本邦における生涯有病率は 1.4% ，12 か月有病率は 0.7% である（Kawakami et al., 2005）。
　近年において SAD の発症と維持については，認知行動的観点から多くの心理学モデル
や理論が提唱されてきた。代表的なものとてして Clark & Wells（1995）の認知モデルや，
Rapee & Heimberg（1997）がある。両モデルで共通していることは，SAD 患者は社交不
安や，歪んだ予測や，自分や他者に関する歪んだ信念を維持するフィードバック・ループ
があるという考え方である。さらに近年では Heimberg, Brozovich, & Rapee（2010）の改
訂版認知行動モデルにおいて，不安が維持される新たな要因として，他者からの肯定的な





生じるというものである（Wallace & Alden, 1997）。
　現在 SAD の介入方法については，認知療法（cognitive therapy for social anxiety 
disorder；以下 CT-SAD とする）がグループ CBT，曝露療法，対人関係療法，力動的心理
療法を含む他の薬物療法より優れていることが報告されている (Mayo-Wilson et al., 2014)。
CT-SAD は 6 つの要素を含み，そのひとつにビデオフィードバック（Video Feedback；
以下 VF とする）がある (Warnock-Parkes et al., 2017)。VF とは実際のパフォーマンス場
面をビデオ撮影して視聴する方法である。自分の感じ方が正確ではないことに気づき，自
己イメージや否定的な認知を修正し，不安を弱めることが目的である。Rapee & Hayman 
(1996) は，スピーチ課題に対して VF を行うことで，2 回目のスピーチの自己評価が向上す
ることを明らかにしている。また，McManus et al. (2009) は CT-SAD の標準プロトコルに
おける VF の効果として，94% の患者においてパフォーマンスの評価の改善に関連してい
たと報告している。他にも社交不安者または社交不安症患者における VF の肯定的な効果
が示されている。(Harvey, Clark, Ehlers, & Rapee, 2000; Kim, Lundh & Harvey, 2002; Orr 
& Moscovitch, 2010; Parr & Cartwright-Hatton, 2009)。
　一方で，SAD 患者に特徴づけられるネガティブな解釈バイアスが，VF の介入を阻害
させるといわれている。Orr & Moscovitch (2013) は身体的な外見について付加的な懸念
をもつ社交不安傾向の人は，VF の効果が低減すると示した。また，Warnock-Parkes et 
al.（2017）は，SAD 患者が VF を阻害する 5 つのカテゴリーの処理バイアスをまとめており，
ビデオに映った自分の姿を正確に認識できないことなどをあげている。
　上記のような VF の阻害要因の影響を減らすために，Clark & Wells (1995) はビデオを視
聴する際に，他人を観察するように客観的に自分を観察するように手助けできる，認知的


















Negative；以下 VIQ-N とする）とポジティブな解釈の項目（VIQ-Positive；以下 VIQ-P と












名，女性 168 名で，渡邉（2016）は男性 148 名，女性 259 名と，どちらも女性が多いものの，
性差の影響を確認していない。さらに，妥当性についても検討の余地がある。現在 SAD
の臨床症状評価尺度としては Liebowitz Social Anxiety Scale(LSAS) が使用されることが
多く，その日本語版である LSAS-J は信頼性・妥当性が検証され，わが国において臨床試





を含む VIQ-P の 5 項目のモデルと含まない 4 項目のモデルを作成し，尺度全体の適合度を
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調査時期




の結果，有効回答数は 509（男性 142 名，女性 343 名，無回答 6 名，不明 18 名；平均年齢
18.3 歳，SD ＝ 3.64）であり，それを調査対象とした。
調査内容
　デモグラフィックデータとして，調査対象者は，学年，年齢，性別に回答した。また，
VIQ の妥当性を検討するために，VIQ 以外の以下 6 つの尺度を使用した。
　Liebowitz Social Anxiety Scale 日本語版 ( 朝倉他，2002；以下 LSAS-J とする )
　LSAS-J は，SAD の臨床症状評価尺度である。項目は SAD 患者が症状を呈すること


















 Table 1 
  ඛ⾜◊✲࡟ࡼࡿ VIQᑻᗘࡢ᥈⣴ⓗᅉᏊศᯒ⤖ᯝ 
㡯 ┠ 
 ᇛ᭶㸦2013㸧   Ώ㑓㸦2016㸧 
VIQ-N VIQ-P  VIQ-N VIQ-P 
 α㸻.88 α㸻.79  α㸻.85 α㸻.82 
1.௚ࡢேࡀぢࡓࡽ⚾ࡣపࡃホ౯ࡉࢀࡿࡔࢁ࠺ .90 .15  .48 .08 
2.ࣅࢹ࢜࡟ᫎࡗࡓ⮬ศࡢጼࡣࡳࡗ࡜ࡶ࡞࠸ .81 Ѹ.02  .78 .03 
3.⮬ศࡢᝏ࠸Ⅼ࡟ࡤ࠿ࡾẼ࡙࠸࡚ࡋࡲ࠺ .78 Ѹ.04  .80 .01 
4.௚ࡢே࡟࠾࡝࠾࡝ࡋ࡚࠸ࡿ༳㇟ࢆ୚࠼ࡿࡔࢁ࠺ .72 .07  .73 .03 
5.᜝ࡎ࠿ࡋࡃ࡚ぢ࡚࠸ࡽࢀ࡞࠸ .68 Ѹ.14  .66 Ѹ.09 
6.⮬ศࡢⰋࡉࢆ☜ㄆࡍࡿࡇ࡜ࡀ࡛ࡁࡿ .01 .80  Ѹ.03 .74 
7.௚ࡢே࡟཭ዲⓗ࡞༳㇟ࢆ୚࠼ࡿࡔࢁ࠺ .03 .77  .03 .75 
8.௚ࡢே࡟⮬ಙࡀ࠶ࡿ༳㇟ࢆ୚࠼ࡿࡔࢁ࠺ Ѹ.03 .68  .06 .84 
9.௚ࡢே࡟ⴠࡕ╔࠸ࡓ༳㇟ࢆ୚࠼ࡿࡔࢁ࠺ .13 .53  .01 .65 
10.ࣅࢹ࢜ࢆぢ⥆ࡅ࡚ࡶⱞ࡟࡞ࡽ࡞࠸ Ѹ.25 .50  Ѹ.43 .33 
－ 24 －
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LSAS-J Fear；LSAS-J-F とする）を「0．全く感じない」から「3．非常に強く感じる」の 4
件法で評価し，回避（以下 LSAS-J-Avoid ; LSAS-J-A とする）の程度を「0．全く回避しな
い」から「3．回避する（確率 3 分の 2 以上，または 100%）」で評価する。現在 SAD の診
断に利用されており，カットオフポイントは LSAS-J-F と LSAS-J-A を合計した 42 点とさ
れている。また作成者の Liebowitz によると，米国版では，約 30 点を境界域，50 ～ 70 点
が中等度，95 ～ 100 点以上が重度とされている（上島・小山，2002）。朝倉他（2002）によっ
て高い信頼性が確認されており，SAD と診断された外来患者を対象に行った調査によると，
Cronbach のα係数はα=.95 と高く，妥当性についても確認されている。
　城月（2013）は VIQ と社交不安症状の関連を検討するために，The Social Phobia Scale（以
下 SPS とする；金井・陳・鈴木・嶋田・坂野，2004）と，The Social Interaction Anxiety 
Scale（以下 SIAS とする；金井他，2004）を採用した。SPS は活動場面において他者に観
察されることの恐れを測定し，SIAS は全般的な社会的相互交流場面における恐れを測定
する尺度である。渡邉（2016）はこの 2 つの尺度の代わりに，LSAS-J を利用した。今回
の研究においてはサンプル数を増やして VIQ との関連性を検証する。
　日本版 Fear of Negative Evaluation Scale 短縮版 ( 笹川他，2004；以下 Short 
Fear of Negative Evaluation Scale for Japanese；SFNE とする )
　SFNE は，他者からの否定的な評価懸念の強さを測定する尺度である。石川・佐々木・
福井（1992）が作成した日本版 Fear of Negative Evaluation Scale は 30 項目 2 件法である
が，笹川他（2004）がより臨床現場の有効性を考慮し，12 項目 5 件法に改正した。「1. 全




VIQ との関連を検討しており，今回はサンプル数を増やして VIQ との関連性を検証する。
　Speech Estimation Scale( 城月・笹川・野村，2009; 以下 SES とする )
　SAD 患者が，最も不安を喚起すると指摘されているのがスピーチ場面である（Stein et 
al., 1996）。SES はスピーチ場面における否定的見積もりを測定する尺度である。VF 介入
でよく利用される場面がスピーチ場面であることから，VIQ との関連性を確認するために
渡邉（2016）が妥当性を検討した。今回はサンプル数を増やして VIQ との妥当性を検証する。
5 件法で「1. 全くあてはまらない」から「5. 非常にあてはまる」で評定し，最大値は 40 で
高いほどスピーチに対する否定的見積もりが高い。城月他（2009）により作成され，信頼
性（α=90）や妥当性が確認されている。







は互いに関連を示すものの，異なる概念であるとされている（Rodebaugh, Weeks, Gordon, 
Langer, & Heimberg, 2012）。FPES の原版は Weeks, Heimberg, & Rodebaugh（2008）に
よって作成されており，10 項目から構成されている。解答は ｢0. 全く当てはまらない｣ か
ら ｢9. とても当てはまる｣ の 10 件法で，得点の算出は，2 項目の逆転項目を省いた 8 項目





　日本語版Rosenberg自尊感情尺度（Mimura & Griffiths, 2007；以下RSES-Jとする）
　Rosenberg（1965）が作成した自尊感情の程度を測定する尺度の日本語版である。本邦で
はいくつかの翻訳版が存在するが，Mimura ＆ Griffeths のバージョンは，back translation
の過程を経ており，4 件法を採用しているなど，原版に忠実なバージョンであると示されて
いる（内田・上埜，2010）。逆転項目 5 項目を含む 10 項目で構成されており，選択肢は ｢1. 
強くそう思わない｣から｢4. 強くそう思う｣で，得点が高いほど自尊心が高い。RSES-J は内田・
上埜（2010）によって 1 因子構造であることが示されており，信頼性の高さについて（α=.82），






　日本版 Self-rating Depression Scale（福田・小林，1973; 以下 SDS とする）
　福田・小林（1973）によって翻訳された，自己評価式抑うつ性尺度である。原版は米
国の Zung（1965）が作成し , 信頼性・妥当性についても確認されている（Zung, 1965；
Zung, Richards, & Short, 1965）。検査時の状態にもっともよく当てはまるものを「1. ない
かたまに」，「2. ときどき」，「3. かなりのあいだ」，「4. ほとんどいつも」の中から選択する。
項目の半数が逆転項目となっており，最大値は 80 で，高得点ほど抑うつが高い。第 1，第
3 項目は感情について，第 2，第 4 ～ 10 項目は生理面，第 11 ～ 20 項目は心理面の症状に
ついての質問である（福田・小林，2011）。高垣・岡島・坂野（2012）によって，大学生
の平均得点は 44.21（SD=8.00）と報告されている。SAD の併存疾患として，うつ病はそ
の他の不安症についで高いという研究が示されており（Kessler, Stang, Wittchen, Stein, & 




　The Video Interpretation Questionnaire（城月，2013；以下 VIQ とする）
　本研究で信頼性・妥当性を再検討する，ビデオ映像に映る自己に対するネガティブ・ポ
ジティブな解釈を測定する尺度である。城月（2013）により，ネガティブな解釈項目 (VIQ-N)














VIQ-P が 5 項目のモデルで，モデル 2 は，二重負荷の項目を除外した 4 項目のモデルである。
2 つのモデルの適合度を検討した。さらに，男女間で差異がみられるか否かを検討するた
めに，各尺度得点の平均値についてt 検定を行った。さらに，基準関連妥当性を検討する
ために，VIQ と社交不安に関わる各尺度との Pearson の積率相関係数を算出した。さらに，
ビデオ映像に映る自己の認知に対して，抑うつ症状の影響を統制したうえで VIQ と社交不
安との関連を明らかにするために，SDS を制御変数として VIQ と各尺度との偏相関係数
を算出した。統計解析には IBM SPSS Statistics ver. 24 for Windows が使用され，確認的
因子分析では IBM SPSS Amos 22 が使われた。
結   果
確認的因子分析について
　VIQ の 10 項目の平均と標準偏差を Table 2 に示す。VIQ-P の 5 項目全てを使用したも





CFI=.948，RAMSEA=.088 であった。モデル 2 はχ2=74.883，df=26，p<.001，GFI=.969，
AGFI=.946，CFI=.978，RAMSEA=.061 であった。また各因子に対するパス係数について，
全ての値が 1% 水準で有意であった。モデル１，2 共に受容可能な適合度を示したが，モ
デル 2 の方が，よりデータのあてはまりがよかった。そのため，本研究の以降の分析では
4 項目モデルを採用した。各々の分析結果を Fig1，Fig2 に示す。






















































の全サンプルおよび男女の平均得点と標準偏差を Table 3 に示す。また，男女間で差異が
みられるか否かを検討するために，各尺度得点の平均値についてt 検定を行った。結果は
VIQ-P について，女性の方が有意に低い得点を示し（t(483)=2.98, p<.01），SFNE は女性の








































Figure 2. ࣔࢹࣝ 2  VIQ-P 4㡯┠࡟ࡼࡿ☜ㄆⓗᅉᏊศᯒ⤖ᯝ 
Ȯ2 =74.883㸪df=26㸪p<.001㸪GFI=.969㸪AGFI=.946㸪CFI=.978㸪RAMSEA=.061 
Table 3 
              ྛᑻᗘࡢグ㏙⤫ィ㔞࡜ᛶᕪ            N=509 
  All  Mean(SD) N=509 
 Male  Mean(SD) 
N=142 
Female  Mean(SD) 
N=343 t-value 
LSAS-J-F 29.37(14.00)   27.35(14.61) 30.41(13.50) 2.22 
LSAS-J-A 24.84(13.73)   24.42(14.27) 25.15(13.55) .53 
LSAS-J 54.21(26.05)   51.77(26.92) 55.56(25.50) 1.47 
SFNE 41.11(10.22)   38.27(10.13) 42.33(9.91)  4.07** 
SES 22.44 (6.31)   21.71(6.54) 22.70(6.15) 1.56 
FPES 28.77(12.70)   29.94(12.16) 28.36(12.65) 1.27 
RSES-J 22.96 (4.96)   23.43(5.60) 22.74(4.65) 1.40 
SDS 46.00 (7.97)   45.25(8.72) 46.30(7.53) 1.25 
VIQ-N 16.90 (4.56)   16.58(4.69) 16.97(4.49) .86 





　VIQ の基準関連妥当性について検討するために，VIQ-N，VIQ-P と LSAS-J-F，LSAS-
J-A，LSAS-J，SFNE，SES，FPES，RSES-J との Pearson の積率相関係数を算出した。分




FPES とは弱い負の相関がみられた。各尺度の記述統計量と共に Table 4 にまとめた。
SDS を制御変数とした，偏相関係数の検討
　抑うつ症状の影響を制御して，VIQ と社交不安との関連を明らかにするため，偏相関係
数を算出した。VIQ-N は LSAS-J-F，LSAS-J-A，LSAS-J，SFNE，SES と有意な弱い正の
相関関係を示し，FPES とは有意なやや強い正の相関がみられ，RSES-J とは有意なやや
強い負の相関がみられた。VIQ-P とは有意ではあったものの，ほとんど相関がみられず，




ྛᑻᗘ࡜ VIQ࡜ࡢ┦㛵             N=509 
  LSAS-J-F LSAS-J-A LSAS-J SFNE SES FPES RSES-J SDS VIQ-N 
LSAS-J-A   .77*** 
 
              
LSAS-J   .94***   .94***             
SFNE   .46***   .29***   .40*** 
 
          
SES   .54***   .45***   .53***   .34*** 
 
        
FPES   .40***   .36***   .40***   .34***   .39***        
RSES-J −.38** −.30*** −.36*** −.41*** −.40*** −.39*** 
 
    
SDS   .35***   .30***   .34***   .39***   .39***   .38*** −.63***    
VIQ-N   .46***   .35***   .43***   .42***   .49***   .52***  −.55***   .42***    








こと，二点目は VIQ の性差について検討すること，三点目は VIQ と社交不安症状に関す
る幅広い尺度との基準関連妥当性を検証することであった。






（豊田，2017）。モデル 1 の RAMSEA は 0.08 であり，モデル 2 では 0.06 であった。この数
値からは 4 項目の方があてはまりがよいが，5 項目でも適合度は許容範囲であるといえる。
この結果から，4 項目で利用する方が，ビデオ映像に映る自己の肯定的な側面について正
確に捉える可能性が高いが，5 項目を利用しても許容されうると考えられる。
　二点目の VIQ の性差について検討を行うために，各尺度の平均値についてt 検定を行っ
た。その結果 VIQ-P と SFNE に男女差がみられ，VIQ-P は女性の得点の方が低く，SFNE
は女性の得点の方が高かった。その他の尺度について有意な得点差が認められなかった
ことから，VIQ-P と SFNE は男女に得点差がみられやすい尺度であることが示唆される。
VIQ-P の結果から，男性に比べて女性の方が，ビデオ映像に映る自己をポジティブに捉え
Table 5 
        SDSࢆไᚚኚᩘ࡜ࡋࡓ VIQᑻᗘ࡜ྛᑻᗘࡢ೫┦㛵         N=509 
 LSAS-J-F LSAS-J-A LSAS-J SFNE SES FPES RSES-J VIQ-N 
LSAS-J-A  .74***        
LSAS-J  .93***   .93***       
SFNE  .38***   .20***  .31***      
SES  .46***   .38***  .45***  .22***     
FPES  .30***   .28***  .31***  .22***  .29***    
RSES-J −.21***  −.15** −.19*** −.23*** −.21*** −.21***   
VIQ-N  .36***   .26***  .34***  .30***  .39***  .43*** −.40***  
VIQ-P −.13** −.10* −.13*** −.17***  −.08 −.11*  .34*** −.29*** 











（男性 117 名，女性 164 名），結果は男性に比べて女性の得点の方が高かった（t(279)=3.28，





の結果と同様に，VIQ-N の方が VIQ-P より多くの尺度についてやや強い相関がみられた。
このことから，ビデオ映像の自己について，ネガティブに解釈する方が社交不安症状に影







尺度である VIQ 尺度は，高い信頼性と妥当性をもつと確認できたといえる。また，VIQ 尺
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